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工傷賠償網路確認書 
 
 

我已經收到有關如何獲得工傷保險範圍內的醫療護理的通知。 如果我在工作

中受傷，並且居住在該通知中規定的承保範圍之內，我知道： 

 
1．  我必須在該網路內所列的醫生名單中選擇一位主治醫生。或者，要 

求我的 HMO 家庭醫生做為我的主治醫師。 

 

2．  所受傷患的全部治療和護理必須通過我的主治醫生。如有需要，我 

的主治醫生會介紹我到專科醫生進行治療。如需緊急護理，我可以 

到任何地方就診。 

 

3．  保險承保人會負擔主治醫生和其他網路內的醫療護理提供者的費 

用。 

 

4．  如果本人在未得到網路批准的情況下，使用網路外的醫療護理， 費 

用可能需要自付。 
 
 
 

(簽名)  (日期) 
 
 
 
 

姓名(印刷體) 
 
 
 

本人住在     (

街道地址) 
 
 
 
 
 
 

(城市)  (州)  (郵政編碼) 
 
 
 

雇主名稱    
 
 
 

網路名稱    


